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Begrundelse for uddannelsen

Pa baggrund af blandt andet rapporten “Plejegruppernes efteruddannelsesbehov i
sygehusveasnet - nu og 1 fremtiden” udarbejdet af Arbejdsmarkedsstyrelsen og DIS-
Institut for Sundhedsvesen, hvor arbejdsgivere og ressurcepersoner i kapitel 7 ser pa
behovet for efteruddannelse af plejepersonale, fremgar det, at der i1 fremtiden
forventes at blive brug for efteruddannelse i blandt andet pleje og behandling af
uhelbredelig syge og deende.

Social- og sundhedsassistenterne med flere varetager 1 et stigende omfang pleje og
omsorgs samt behandlingsopgaver for kraeftsyge patienter pa hospitalerne og i
patienternes hjem.

Deres uddannelsesmaessige kvalifikationer er generelle og ikke ajourforte til at udfore
de meget kreevende opgaver for den alvorligt kreftsyge patient og dennes parerende.

Malgruppe

Social- og sundhedsassistenter, plejehjemsassistenter og sygehjelpere, der arbejder
med kraeftsyge patienter. For sygehjelpere kraeves der, at de har gennemgaet den
overenskomstaftalte efteruddannelse, for at have grundleggende viden om
farmakologi og medicingivning.

Sarlige forhold, der gor sig geeldende, og som plejepersonalet méa forholde sig til ved
kraeftsyge pa sygehusene.

Sygehuse:

Fordele

- Patienterne er taet pa behandlerne, et ryk 1 snoren bliver besvaret straks
Hjalpemidler er indenfor raekkevidde

Professionelt personale til “at tage over”

Uanede mangder af sengelinned m.m.

Ulemper
- Risiko for overbehandling, efter pres fra bade pirerende og personale
Patienter og de parerende er gester pa hospitalet

Svert for de parerende at deltage 1 plejen
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Sveert at skabe hjemlige og trygge omgivelser

Manglende plads til parerende

Svert for patienter og parerende at fa ro og rum til at vise emhed, intimitet
og narhed for hinanden

Plejehjem:

P& plejehjem er vilkdrene for pleje af kreeftsyge patienter athaengige af arten af
plejehjemmene, idet det 1 nogle kommuner vil ligne forholdene pd sygehusene, mens
det 1 andre kommuner mest ligner de vilkar man har ved pleje 1 eget hjem.

Eget hjem:

Klienten er tryg - 1 vante omgivelser

Eget toj - bevarer identiteten

Sygdom ikke s synlig - sygdommen kan blive sekundar

Taet kontakt til eget netvark

Pérerende kan deltage i eget hjem, klienten og parerende er pa
“hjemmebane”

Personalet er gaester

Lettere at bruge alternative supplementer til behandling og smertelindring

Ulemper:

Mange hjelpemidler i hjemmet

Langere ventetid efter personalet

Sterre krav til parerende

Egen lege har ikke sa stor erfaring i terminalpleje/smertelindring som
specialleger

Péarerende kan blive bange, da de kan fole, at de star alene med ansvaret

Planleegning af uddannelsen

Ved uddannelsen start er det hensigtsmassigt at begynde med en prasentations-
runde, hvor alle deltagerne kommer med oplysninger om egen person.

Det er vigtigt, at underviseren indleder prasentationsrunden, der foreksempel kan
have folgende indhold:

~ Relevante personlige og arbejdsmessige data
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- Tidligere deltagelse i lignende uddannelsesforlab
~ Personlig motivation for deltagelse 1 denne efteruddannelse

Det er vigtig at deltagerne kender uddannelsens mal fra begyndelsen, hvorfor
malene prasenteres for deltagerne.

Underviseren kan ogsa velge at prasentere indholdet af undervisningen ved at
benytte folgende forslag til oversigt:

Indholdsoversigt

Praesentation indeholdende -
~ erfaringer
~ forventninger

Kraeftformer indeholdende -
~ behandlinger
radikal
palliativ
alternativ

~ pleje
~ smertebehandling

Livskvalitet indeholdende -
Kriseteorier
~ patienten
~ pdrerende

Kommunikation
Samfundets hjelpeforanstaltninger

Egenomsorg og Evaluering samt Afslutning
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Padagogiske overvejelser

En stor del af undervisningen vil blive mest udbytterig for deltagerne, hvis der
arbejdes 1 mindre grupper.

Arbejdet 1 mindre grupper vil fi de stille deltagere til at blande sig i
diskussionerne. Dette arbejde 1 mindre grupper folges op af felles opsamlinger 1
klassen.

Opsamlingerne kan vere individuelle praesentationer, rollespil eller ved hjelp af
audiovisuelle virkemidler.

For at uddannelsen ikke skal blive for tungt og sergeligt, er det vigtigt at have
passende pauser, hvor der kan ivaerksattes forskellige aktiviteter.

Eksempelvis kan deltagerne preve visualisering, og der kan indleegges sma géture
under gruppearbejdet. Sanglege, hvor lattermusklerne bliver rort, er en god ide.

Underviseren skal vere opmarksom pa, at mange elementer i denne uddannelse
kan berore ved den enkelt e deltager personligt, hvorfor man mé veare parat til at
yde individuel vejledning.

Det skal pdpeges, at disse og de folgende forslag er overvejelser og vejledende, og
ikke en forudsetning for gennemforelse af undervisningen.

Uddybning af undervisningen
Przesentation

For at deltagerne hurtigt kan lare hinanden at kende og for at skabe tryghed, kan
oprettes grupper pa 4-5 personer som er gennemgaende under hele uddannelsen.

Deltagerne kan i disse grupper udveksle erfaringer om pleje af kreeftpatienter.
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Hyvilke situationer opleves som rigtig gode ?
Hvilke opleves som specielt svere eller anderledes ?

Hvad forventer deltagerne at f& med fra uddannelsen som kan lette dette
vanskelige arbejde ?

Deltagerne kan skrive deres droftelser pd plancher, som henges op synligt i
klassen, fremlegges af gruppen for klassen, og kan si bruges som synlig ledetrad
under hele forlgbet.

Mal 1 - at deltagerne far kendskab til de nyeste pleje- og behandlingsformer -
savel radikale som palliative af kreeftramte, saledes at de bliver istand til at
medvirke ved planleegning og udforelse af et individuelt plejeforlob, og derved
kan skabe bedst mulig livskvalitet for den kreeftramte

For at deltagerne ndr mélet foresls folgende:

Med fordel kan der som almindelig tavleundervisning gennemgas de alminde-
ligste kraeftformer.

Deltagerne skal kende til de forskellige behandlingsmuligheder af kraft herunder,
operation, stréleterapi, kemoterapi og alternative behandlingsformer. Det er
vigtigt, at deltagerne ogsd undervises 1 de felger, der kan vere efter
behandlingerne. Ved undervisning i pleje til kreftpatienter, bor der vagtes ligeligt
pa den fysiske, psykiske, sociale og dndelige pleje.

Ved undervisning 1 smertebehandling legges vaegt pa bdde den medicinske og
ikke-medicinske smertebehandling.

Livskvalitet betyder direkte oversat kvalitet i livet = at give/have kvalitet 1 livet.

Hvad der giver kvalitet i livet er individuelt, og kan ikke sattes pa formel, men det
er vigtigt at forstd, at der ogséd kan vere kvalitet i1 livet, selvom det er ved at ebbe
ud.
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Undervisningen kan med fordel tage udgangspunkt i1 spillet “Et spil om
Livskvalitet®.

Den enkelte deltager far pd denne made lejlighed til at spejle sig 1 sin egen
opfattelse af livskvalitet med og 1 de ovrige deltageres livssyn.

Deltagerne kan i grupper og pa klassen diskutere og forholde sig til emner som:

Hvad giver livet kvalitet ?

Hvad er livskvalitet nar man er sund og rask ?

Hvad er livskvalitet nar livet er ved at slutte ?

Her kan evt. inddrages en gastelarer fra en onkologisk - eller en palliativ afdeling
eller en medarbejder fra et Hospice eller en smerteklinik. Man kan ogsé benytte
sig af en medarbejder fra en interessegruppe, som har sarlige viden om f.eks.
smertebehandling. Blot skal man sikre sig, at gastelereren er et supplement til
undervisningen pa omrader der evt. er primerlaereren mindre bekendt.

Litteratur: Se litt. liste nr. 1, 2, 5, 7, 0g 9.

Mal 2 - at deltagerne kan genkende de forskellige fysiske, psykiske, sociale og
dndelige reaktioner hos en kreeftramt og dennes pdrorende, og kan med respekt
for det enkelte menneske, give en individuel tilpasset stotte, vejledning og omsorg.

For at deltagerne ndr mélet foresls folgende:

Krise er greesk og betyder egentlig dom eller afgarelse. Idag betyder ordet “en
forvaerring af en situation” eller “ en situation med stor fare eller besver”.

Nér et menneske fér stillet diagnosen kreeft, vil det for de fleste udlese en krise,
maske en traumatisk krise. Derfor er det af stor vigtighed, at plejeperso-
nalet/deltagerne er helt klar over, hvad kriseteorier dekker.
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Deltagerne har nogle grundleggende redskaber med sig ved uddannelsens start.
Det vil vaere godt at repetere og genopfriske disse, og derefter gd videre med at
uddybe teorierne 1 forhold til kreeftsyge patienter og disses parerende.

Dobbeltlerer: Det vil vere nedvendigt at have dobbeltlererdekning i lektionerne
der omhandler kriser. Nar man taler om kriser, er det i denne sammenhang
nodvendigt at drage paralleller til deltagernes egne erfaringer. Dette vil ofte sette
steerke folelser 1 gang hos deltagerne. Dobbeltlererdekning vil vere nedvendig
for at sikre, at der i disse tilfeelde alene skal udvises empati, aktiv lytning og
kommunikationsevner, uden der bliver tale om at udfere terapi. Mélet er
professionalisering af de personinvolverende feerdigheder.

Ofte vil man opleve, at nar deltagerne arbejder sammen i de mindre grupper, vil
der vere situationer, hvor en gruppe har ekstra brug for hjelp. Dette behov opstar,
fordi der typisk vil veere deltagere, som gemmer sig “bag et skjold”. Disse
deltagere har sandsynligvis ikke deltaget aktivt i dialogen pa klassen, men abner
sig 1 den mindre gruppe. En sadan situation kan en gruppe ikke magte uden hjelp
og der vil vaere behov for ekstra tid til vejledning fra den ene af underviserne.

Litteratur: Se litt.liste. liste nr. 3, 4, 6, og 8.

Mal 3 - at deltagerne har kendskab til og i et vist omfang kan anvende flere
forskellige kommunikationsredskaber i samveeret med den kreeftramte og dennes
pdrorende.

For at deltagerne ndr mélet foreslds folgende:

Deltagernes evner til at kommunikere med den kreftsyge, er méske et af de
vigtigste redskaber, for at kunne yde den optimale pleje og omsorg.

Det er vigtigt, at kunne mestre samtalens kunst, bade i1 forhold til den syge, de
parerende, kollegaerne og samarbejdspartnerne i1 ovrigt. Gér det galt her, kan al
videre pleje og omsorg vare umuliggjort.
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Derfor er det af stor betydning at afpreve forskellige kommunikationsredskaber,
for eksempel via rollespil. Her tenkes eksempelvis pa gensvarsmodellen,
assertion, aktiv lytning, at kende samtalens opbygning, samt at atholde “den svare
samtale”.

Ligeledes er det vigtigt for deltagerne at vaere bekendt med, at der skal vere tid og
rum til at erkende, at tavsheden og stilheden er et vigtigt redskab i
kommunikationen med den kraftsyge og dennes pérerende.

Som et punkt under kommunikation vil empati indga.

For at anskueliggore de forskellige former for kommunikation, vil det veare
givende at lave forskellige rollespil og optage disse pd med videokamera. Nar de
eksemplificerede kommunikationsmodeller bliver afspillet, er der mulighed for en
ngjere gennemgang og der kan laves en detaljeret analyse. Dette vil pd en klar
made anskueliggore fordele og ulemper ved de afprevede kommunikations-
modeller.

Dobbeltlerer: Behovet for dobbeltlerer skal ses ud fra de samme kriterier som
under mal 3 1 8 punkt planen, idet der ogsd i emnet kommunikation vil blive
draget paralleller bade til deltagernes professionelle, men ogsd personlige
erfaringer med henblik pa at professionalisere de personinvolverende ferdigheder.

Litteratur: Se litt.liste nr. 2, 4, 6, og 10.

Maél 4 - At deltagerne far kendskab til forskellige private som offentlige
hjcelpeforanstaltninger, sdledes at de kan henvise til og vejlede i brug af disse.

For at deltagerne ndr mélet foreslds folgende:

I dagens Danmark er det meget forskelligt, hvordan den enkeltes personlige
netvaerk er. Hvor der ofte tidligere var et staerkt familieert sammenhold, har mange
nu nok 1 sit eget.
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Det er derfor vigtigt, at deltagerne far indblik 1 de forskellige hjalpe-
foranstaltninger der findes 1 vores samfund. Her tenkes pa bdde den offentlige
hjelp efter bistandsloven for eksempel hjelpemidler, personlig hjelp og
rekreationshjem, men ogsd pd private foreninger eksempelvis “Kreeftens
Bekampelse”, “Tidslerne”, “Kraefter til Kraeft” og parerende grupper til personer
med kreeft.

Ligeledes er det vigtigt at diskutere de forskellige samarbejdsrelationer der findes
omkring den kraeftsyge. Her teenkes pa det tveerfaglige samarbejde pd hospitalerne,
men ogsa pa samarbejdet mellem primeer og sekundar sektor og samarbejdet
mellem autoriserede og ikke-autoriserede behandlere.

I forbindelse med samarbejdsrelationer er det vigtigt at fa diskuteret emnerne
ansvar og kompetence, samt emnerne tavshedspligt og oplysningspligt.

Det vil ogsa vare naturligt at komme ind pa de tilbud der eksisterer pa landets
Hospice og palliative afdelinger.

Gastelaerer: Gastelererlektionerne kan eksempelvis anvendes til en medarbejder
fra Kreeftens Bekampelse eller anden relevant forening. Der kan ogsd benyttes
socialradgiver, hvis en sadan ikke er mellem primarlarerne.

Litteratur: Se litt.liste nr. 9.

Mal 5 - at deltagerne bliver istand til at drage omsorg for sig selv og kollegaer,
og dermed forebygge psykiske arbejdsskader.

For at deltagerne ndr mélet foreslds folgende:

Det er idag erkendt og anerkendt, at det ofte er psykisk belastende at folge en
kraeftramt patient gennem laengere tid.

Derfor mé det anses for serdeles vigtigt, at deltagerne bliver istand til at se pé sig
selv og nermeste kollegaer og vere opmerksomme pd, om der opstar tegn pa
udbrendthed og stress.
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Indledningsvis kan undervisningen starte med arbejde i1 grupperne, hvor deltagerne
udveksler erfaringer og oplevelse fra egen hverdag. Her kan det vere en god ide,
hvis deltagerne i god tid er blevet bedt om at lave en praksisbeskrivelser.
Grupperne kan sa gennemgé hver enkelts praksisbeskrivelse og i fellesskab velge
en eller to ud som man vil arbejde med.

Efterfolgende er det vigtigt, at underviseren sammen med deltagerne taler om tegn
pa psykiske belastninger. Herved kan deltagerne blive opmarksomme pa,
hvorledes de skal handle 1 forhold til sig selv og kollegaerne, 1 forbindelse med
forebyggelse af psykisk betingede arbejdsskader.

I undervisningen vil det vere naturligt at drage paralleller til emnerne krise og
kommunikation.

Deltagerne ber have orientering om anmeldelsesret og pligt til Arbejdsskade-
styrelsen 1 tilfaelde af psykisk betingede arbejdsskader.

Dobbeltlerer: I disse lektioner, hvor der bliver gaet tet pd deltagernes egne
psykiske reaktioner og erfaringer fra sig selv eller kollegaerne med stress og
udbrandthed, vil det vere nodvendigt at bruge dobbeltlerer.

Se endvidere begrundelse for nedvendigheden af dobbeltlaerer under mal 3.
litteratur: Se litt.liste nr. 6 og 10.
Evaluering

De faste grupper kan dagligt evaluere, hvorledes den enkelte dag er forlebet med
henblik pé bidde uddannelsens indhold og aftholdelsesform. Evt. kan der skrives
dagbog, hvis dette er aftalt pa forhand. De faste grupper kan ogsd med fordel ved
uddannelsens start have lavet indebyrdes samarbejdsaftaler, som evalueres ved
dagens slutning.
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Péd klassen ber der evalueres dagligt pd undervisningens form og indhold, sa
underviseren fir mulighed for at tilgodese deltagernes specielle ensker, behov,
forventninger og forudsatninger.

Ved uddannelsens afslutning ber der evalueres pa savel indhold som proces.
Ligeledes er det en vigtig del af evalueringen, at der geres overvejelser om,
hvordan deltagerne kan anvende de nye faerdigheder og den nye viden i hverdagen.
Der kan etableres ERFA-grupper til stotte og videre inspiration blandt deltagerne.

Afholdelsesformer

For at deltagerne kan opnd sterst mulig udbytte af undervisningen vil det vaere
mest hensigtsmaessigt at gennemfore uddannelsen fortlobende som sammen-
hangende heltidsundervisning pa hverdage.

Dog kan uddannelsen ogsa atholdes under fleksible afholdelsesformer. For at
atholde undervisningen pa disse mader, er det en forudsatning at folgende
kriterier overholdes:

Uddannelsesstedet og det lokale uddannelsesudvalg skal drefte lokale kriterier og
retningslinier for fleksible atholdelsesformer.

Uddannelsen skal udbydes 1 dens fulde varighed, og alle mededage skal vare
fastlagte, nir en uddannelse udbydes.

For hver uddannelse skal uddannelsesstedet udarbejde en lokal undervisningsplan,
som angiver delmal for de enkelte moduler, og beskriver padagogiske over-
vejelser omkring formen

Underviserne skal have undervist pa uddannelsen i dens grundleggende form.

Nye afholdelsesformer skal tage hensyn til sarlige ovelser, spil og lignende, der
kan afvikles som en helhed.
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Ved ekskursioner skal det péses, at besogsstedet skal vere abent og bemandet.

Uddannelsesstedet har ansvaret for en omhyggelig evaluering af den valgte
aftholdelsesform, med vurdering af fordele og ulemper for sével deltagerne som
arbejdsgiverne og underviserne. Evalueringen tilsendes Efteruddannelsesudvalget
for social- og sundhedsomradet straks efter uddannelsens atholdelse. Disse
evalueringer kan rekvireres af andre uddannelsesinstitutioner.

Safremt de tilsendte evalueringer giver Efteruddannelsesudvalget for social- og
sundhedsomradet anledning hertil, kan udvalget beslutte at udarbejde yderligere
retningslinjer for en eller flere atholdelsesformer.

Kvalitetssikring af uddannelsen

Intet udover det 1 uddannelsesplanen anferte vedr. punkt 8 samt det i nervarende
paedagogiske vejledning under punktet om evaluering.

Andet

Intet.
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Videofilm

Farvel til livet. 35 min.
3 kreeftpt. i forskellige aldre. Den ene veelger at tilbringe den sidste tid pa
Hospice.

Kommunikation pa afdelingen. 35 min.

Det Etiske Rad.

Beskrivelse af 3 alvorligt syge patienters oplevelser.
Til filmen herer et tekstheefte.

Nar livet langsomt ebber ud. 50 min.

DR, 1994.

Ombhandler 3 personer hvoraf de to er ramt af kreeft, den tredje af AIDS.
Hver iseer gor sig tanker om det liv der er levet, om det af livet der er
tilbage, og om hvad der kommer efter.

Terminalpatienten - pleje og alternativ smertebehandling. 25 min.
Dansk Medicinsk Forlag.

1. del 15 min, Udskrivning til hjemmeded.

2. del 10 min. Alternativ smertebehandling.

Tekstheefte medfelger.
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